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RESUMEN

La automedicacion se define como la decision autbnoma de utilizar determinados farmacos sin la
intervencidn directa o inmediata de un médico o profesional de la salud autorizado. El objetivo del
presente estudio fue determinar la prevalencia y factores asociados a la automedicacion en Internos
de Medicina de Arequipa 2021.

Para ello se realizd un estudio observacional descriptivo de corte transversal. La poblacion
encuestada fue de 186 Internos de Medicina de la Universidad Catélica Santa Maria y Universidad
Nacional de San Agustin que cursaron el internado en el periodo del afio 2021, los cuales
cumplieron los criterios de inclusion. Se utilizé estadistica descriptiva (frecuencias, porcentajes) e
inferencial (Chi cuadrado); para establecer la asociacion entre las variables, a través del sistema
SPSS v.25.0.

El consumo de medicamentos sin prescripcion médica durante el ultimo afio de la carrera de
Medicina fue de un 52,2 %. No existio relacion significativa entre el sexo y la automedicacion, la
edad mas frecuente encontrada fue de 25 - 30 afios (61.3%), siendo la razon principal que motiva
esta actividad el no tener tiempo para acudir al médico (37.1%). El sintoma principal que conllevo
a automedicarse fue el dolor, ademas dentro del grupo de farmacos mas usados estan los AINES.
Los factores relacionados a la automedicacién fueron: el ingreso econémico (p < 0.05), namero de
hermanos mayor a 2 (p < 0.05), procedencia de la ciudad de Puno (p < 0.05), y egresados de la

Universidad Catdlica de Santa Maria con un (p < 0.05).
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La actividad de automedicarse es frecuente en los Internos de Medicina de la ciudad de Arequipa,
refiriendo como causa mas frecuente la falta de tiempo; siendo el consumo de antiinflamatorios lo

mas comun. Se encontro relacion significativa con valores socioecondémicos y culturales.

Palabras Clave: Automedicaciéon, Interno de Medicina, Factores sociales, Factores culturales,

Factores econdmicos.

ABSTRACT

Self-medication is defined as the autonomous decision to use certain drugs without the direct or
immediate intervention of a doctor or authorized health professional. The objective of the present
study was to determine the prevalence and factors associated with self-medication in Medical

Interns from Arequipa 2021.

For this purpose, a descriptive observational cross-sectional study was carried out. The surveyed
population was 186 Medical Interns from the Santa Maria Catholic University and the National
University of San Agustin who attended the internship in the period of 2021, which met the
inclusion criteria. Descriptive statistics (frequencies, percentages) and inferential (Chi square) were

used to establish the association between the variables, through the SPSS v.25.0 system.

The consumption of medicines without a doctor's prescription during the last year of the medical
career was 52.2%. There was no significant relationship between sex and self-medication, the most
frequent age found was 25 - 30 years (61.3%), the main reason motivating this activity was not
having time to go to the doctor (37.1%). The main symptom that led to self-medication was pain,
also within the group of most used drugs are NSAIDs. The factors related to self-medication were:
economic income (p < 0.05), number of siblings greater than 2 (p < 0.05), origin from the city of

Puno (p < 0.05), and graduates of the Catholic University of Santa Maria with a (p < 0.05).
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The activity of self-medicating is frequent in the Interns of Medicine of the city of Arequipa,
referring as the most frequent cause the lack of time; being the consumption of anti-inflammatory
drugs the most common. A significant relationship was found with socioeconomic and cultural

values.

Keywords: Self-medication, Internal Medicine, Social Factors, Cultural Factors, Economic
Factors.

INTRODUCCION

Segtn la OMS, define a la “automedicacion como la libertad de cada persona para consumir
medicamentos disponibles sin prescripcion médica; para el tratamiento de enfermedades o
sintomas reconocidos por el paciente mismo” (1).

En el 2009 la OMS informé que mas del 50% de los farmacos son prescritos y/o vendidos de forma
incorrecta, y la otra proporcion los pacientes los utilizan de forma inapropiada, esto puede deberse
a la falta de politicas o estrategias para promover el uso racional de farmacos (1).

La salud como concepto multidimensional, abarca desde dimensiones administrativas, politicas y
de investigacion; centrada en el bienestar objetivo y subjetivo de la persona, teniendo en cuenta las
caracteristicas culturales del individuo a nivel personal y poblacional.

Considerando al Peru un pais en vias de desarrollo, se observa muchos problemas con el consumo
de farmacos debido a las distintas caracteristicas de los factores socioculturales que no permiten
tener facilidad al acceso a servicios formales de salud, ademas de una adecuada atencién médica y
la facilidad que existe para obtener medicinas de las farmacias sin una prescripcion medica asi
como la promocion y publicidad exagerada de la industria farmacéutica. Todo esto condiciona a
que esta actividad (automedicacion) tenga una gran prevalencia en la poblacion peruana.

El Ministerio de Salud (MINSA) informa que aproximadamente el 55% de la poblacion nacional
se automedica y pone en riesgo su salud, ya que adquiere y consume medicamentos sin contar con
una receta (2).

Un estudio realizado por la Direccion General de Medicamentos, Insumos y Drogas en el afio 2005,
evidencio que la disponibilidad sin receta médica de un antimicrobiano en los establecimientos
privados fue de un 85 % y de medicamentos psicofarmacos de un 65%. En ambos casos estos
medicamentos estuvieron disponibles sin prescripcion, pero en un menor porcentaje en
establecimientos del sector publico (3).
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Esta actividad constituye una problematica que conlleva un grave riesgo para la salud pablica como
interferir con el diagnostico y el correcto tratamiento, riesgo de reacciones adversas
medicamentosas, intoxicaciones, aumenta el riesgo de resistencia a antibidticos (un grupo de
farmacos que debe estar bajo prescripcion médica).

La presente investigacion serd centrada en estudiantes de Ultimo afio de la carrera de Medicina
Humana donde se tiene mayor conocimiento y una mayor experiencia hospitalaria, ademas en
atencion en salud es el que estara a cargo tanto de la prescripcién como la promocién del uso
adecuado de los diversos medicamentos.
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PLANTEAMIENTO TEORICO

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis



REPOSITORIO DE UNIVERSIDAD

& -~ CATOLICA
TESIS UCSM ~&  DE SANTA MARIA

1.1 Enunciado del Problema

“La prevalencia y factores asociados a la automedicacion en Internos de Medicina
Humana en Arequipa 2021”.

1.2 Descripcion del Problema

a) Area del conocimiento

Area general: Ciencias de la Salud
Avrea especifica: Medicina Humana
Especialidad: Salud Puablica
Linea: Automedicacion

b) Operacionalizacién de variables

Analisis de Variables

Variable: Dimensiones Indicadores: Unidad / Escala:
Categoria:
el valor
Automedicacion Cualitativa
dicotdmica
nominal
Frecuencia
AUTOMEDICACION Individuo Encuesta
entrevista | cyalitativa
Sintomas politémica
nominal
Motivos de
Automedicacion
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Efecto de la
automedicacién

FACTORES
ASOCIADOS

Personales

Sociales

Sexo

Edad

Influencia hacia
el estudiante

Recibe
informacion del
farmacéutico

Culturales

Lugar de
Nacimiento

Lugar de
compra

Ingreso
Mensual

Numero de
hermanos
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Encuesta
entrevista

Cualitativa
dicotémica
nominal

Cualitativa
politbmica
nominal

Cualitativa
politémica
nominal

Cualitativa
politdmica
nominal

Cualitativa
politémica
nominal
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Econdémicos

Universidad de
egreso

Tipo de Seguro
Meédico

Otros
Factores

Asistencia a los
Centros de
Salud en el
altimo afno

Tipo de
Medicamento

Lectura de
prospecto

Como Proceder
si persisten los
sintomas

Recomienda
medicamentos a
otros

CATOLICA :
DE SANTA MARIA

Cualitativa
dicotdmica
nominal
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c) Interrogantes basicas:

1. ¢Cuél es la prevalencia de automedicacion en Internos de Medicina Humana en la
ciudad de Arequipa 20227

2. ¢Cuales son los factores asociados a la automedicacién en Internos de Medicina
Humana en Arequipa 2022?

3. ¢Qué tipo de medicamentos son los mas utilizados en la automedicacién en Internos
de Medicina Humana, Arequipa 2022?

4. ¢Cual es la prevalencia de automedicacion de acuerdo al sexo en Internos de Medicina
Humana?

5. ¢Cudl es la prevalencia de automedicacion de acuerdo al rango de edad de los Internos
de Medicina Humana?

6. ¢Cuales son los sintomas mas asociados a la automedicacion en Internos de Medicina
Humana?

7. ¢Cual es el motivo mas frecuente por el que los Internos de Medicina Humana se
automedican?

d) Tipo de investigacion: Analitico transversal.
e) Disefio de investigacion: Observacional de corte transversal.
f) Nivel de investigacion: Descriptivo correlacional.
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Tedrica

La presente investigacion fue centrada en estudiantes de Gltimo afio de la carrera de Medicina
Humana donde se buscd conocer la relacion entre los factores relacionados a la
automedicacién y la prevalencia de esta actividad.

Se tiene mayor conocimiento y una mayor experiencia hospitalaria en el periodo de internado
médico, ademas que en atencién en salud es el que estard a cargo tanto de la prescripcion
como la promocion del uso adecuado de los diversos medicamentos, por lo cual es de interés
conocer los factores asociados de la automedicacion ya que esto puede afectar su salud y a la
de su entorno, ademas constituird un aporte a los investigadores del &rea de salud ya que no
se encontrd6 muchos proyectos similares a la presente investigacion en la regién Arequipa.

Préctica

La presente investigacion permitira identificar los factores asociados a la automedicacion, por
lo tanto, se tendra un conocimiento del posible origen del problema y asi se podra realizar una
accion que permitird disminuir esta actividad ya que es un problema de salud pablica.

Esta investigacién servira como referencia para contrarrestar la automedicacién y para poder
promover y promocionar de forma adecuada el uso de diversos farmacos.

Relevancia Humana:

La presente investigacion desde un punto de vista social es relevante ya que, en nuestro pais,
la automedicacién es un problema de salud publica que ocasiona dafios a nivel individual,
familiar y colectivo. Estd asociada a diversos factores socioculturales que precipitan esta
actividad.

En Internos de Medicina Humana existen diversos factores, por los cuales en algunas
ocasiones realizan esta actividad al tener un conocimiento parcial de distintas patologias y su
tratamiento.

Por lo cual se buscara concientizar a los mismos, para prevenir problemas o efectos adverso
por el uso inadecuado de farmacos, ademas de recoger informacion que apunte a establecer
datos que en un futuro permitira mejorar la vigilancia de la salud de los mismos al promover
conductas responsables con respecto a su salud mediante campafias informativas.

Personal

La presente investigacion es de interés personal de los tesistas para obtener el titulo
profesional de Médico Cirujano.
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2.1 Automedicacion

Muchos autores definen la automedicacion como el uso de farmacos sin la necesidad de una
prescripcion médica ya sea por iniciativa propia o por una recomendacién de persona que no
es de profesion médica, para tratar enfermedades o sintomas auto diagnosticados. es una
préctica frecuente a nivel mundial (5)(6)(7).

También se puede definir como el consumo de una droga (Incluyendo productos naturales)
con el fin de tratar o aliviar los sintomas o enfermedades percibidos, o incluso promover la

salud independientemente de la prescripcion del profesional (8).

Teniendo en cuenta que segln nuestra normatividad la ley general de salud 26842, donde
indica que “solo los médicos pueden prescribir medicamentos, los cirujanos-dentistas y las
obstétricas podran prescribir dentro del area de su competencia”, podemos inferir que el resto
de personas no estd autorizado de prescribir medicamentos siendo denominado
automedicacion (9).

En un informe realizado por la OPS y OMS en el 2021 indica que existe un aumento de
voluntad para la automedicacion, incluyendo antibidticos que en muchas ocasiones desplazan
a la consulta médica, teniendo como consecuencia la resistencia microbiana. En multiples
estudios se ha encontrado que, pese a las restricciones de venta de medicamentos sin receta
médica, esto no se cumple, y un 80 % de los farmacos sin prescripcién médica son antibioticos,
lo que agrava la situacion. Esto precedido por la influencia del mismo establecimiento por
parte del farmacéutico, familiares o compafieros de trabajo e incluso de una receta anterior
(10).

Teniendo en cuenta todo esto existe motivos para automedicarse, siendo los siguientes de

interés para nuestro respectivo estudio:

e Cuidado de la salud: Incluye desde la prevencion de una enfermedad, aliviar
malestar y dolor, hasta el tratamiento especifico de una enfermedad

e Pandemia COVID 19: En los ultimos 2 afios la automedicacion se ha visto
incrementada debido al desconocimiento, exageracion de prensa, preocupacion

que causé angustia en la poblacion de todo el mundo, para prevenir y tratar
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conlleva finalmente a un mal manejo y en ocasiones a la muerte.
e Rendimiento fisico y/o cognitivo: Frecuentemente su uso en personas jovenes
que buscan mejorar su rendimiento fisico en algun deporte o mejorar su

capacidad cognitiva en desarrollo de su formacion profesional (10).

En Peru existe regulacion por parte de la Direccién De Control Y Vigilancia Sanitaria, que
regula la normatividad y ejecucién de acciones de vigilancia y control sanitario a nivel
nacional. Ademas, contribuye a la erradicacion del comercio informal de productos
farmacéuticos, sin embargo, no existe regulacion ni orientacion para quienes lo utilizan, es
decir que esto exenta que el consumidor haga un mal uso de su propia indicacion en dosis que
le convenga, en el momento que le resulte conveniente, lo que nos podria llevar al abuso y

mal uso del medicamento (11).
Segun la ley general de salud (articulo 68) los medicamentos se clasifican (9):

e Medicamentos de venta con receta especial (9).

e Medicamentos de venta bajo receta médica, que s6lo pueden ser expendidos en
farmacias y boticas (9).

e De venta sin receta médica que se expenden exclusivamente en farmacias y boticas
9).

e De venta sin receta médica que pueden ser comercializados en establecimientos no

farmacéuticos (9).

Cabe mencionar que segun la resolucion ministerial N° 304 multa con 1 UIT por vender

farmacos de bajo receta médica, sin receta (9).

En nuestro pais se desconoce con precision el alcance de la automedicacion, s6lo de manera
anecdotica o articulos, tesis de nivel regional mediante encuestas parciales limitadas.
En estudios realizados en el pais, se encuentran valores del 40 al 60 % de la poblacién peruana
que se automedica (1998), y en un estudio realizado por DIGEMID en el afio 2005, “se
evidenci6 que la disponibilidad sin receta médica de un antimicrobiano en los

establecimientos privados fue de un 85 % y de medicamentos psicofAirmacos de un 65%” (9).

La automedicacién es un problema del Sector Publico que va en incremento lo que conlleva
a un estado de amenaza constante debido a la resistencia de los antimicrobianos, por lo que

en el afio 2015 el MINSA aprobd “El plan Nacional para enfrentar la resistencia a los
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enfocarse adecuadamente por la pandemia del virus SARS COV 2, sin embargo se fueron
realizando multiples campafias y capacitaciones con el objetivo de sensibilizar, y fortalecer el
conocimiento de los profesionales de la salud (13)(14)(15).

2.1.1 Autocuidado:

Segun la OMS lo define como “la capacidad de las personas, familias y comunidades para
promover la salud, prevenir enfermedades, mantener la salud y hacer frente a enfermedades y
discapacidades con o sin el apoyo de un proveedor de atencion médica” (16), el autocuidado
en si se torna en varios aspectos de la salud como la higiene, estilo de vida, factores
ambientales, econdmicos que tiene como objetivo mejorar y/o preservar la salud y la
prevencion de la enfermedad. En todo caso responsabiliza a la persona su propio bienestar y
salud, para el cual el individuo debe contar con ciertos principios como la autosuficiencia,
autonomia, responsabilidad personal, y empoderamiento, la capacidad de toma de decisiones

frente a situaciones que no contribuyan con su salud.

Actualmente existe un aumento en los niveles de educacion por lo que existe una mayor
conciencia publica, siendo asi que el autocuidado se ejemplifica con una mejor
automedicacion (16) (17).

2.1.2 Riesgo de automedicacion:

El término de Riesgo, nos indica la probabilidad de sufrir un dafio o perjuicio, en la medicina
generalmente se relaciona con un factor, que modula la probabilidad (factor de riesgo) de que

un evento o enfermedad ocurra, mejore o empeore la salud del individuo (18).
Algunos riesgos de la automedicacion son:
A nivel individual:

Retraso en el diagndstico.

Diagnéstico incorrecto.

Retraso en la busqueda de un adecuado tratamiento.

Deterioro de la condicion de la salud.

Interacciones medicamentosas.

Riesgo de dependencia y abuso.
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Intoxicaciones por sobredosis.
Resistencia a antibioticos.
Falta de efectividad.
Polifarmacia.
A nivel comunitario:
Resistencia a antibioticos.
Aumento de enfermedades inducidas por medicamentos.

Derroche de gasto publico (19) (20) (21).

2.1.3 Interacciones medicamentosas

En el éarea terapéutica farmacologica, las interacciones entre farmacos son “Aquellas
respuestas farmacoldgicas que no pueden ser explicadas por la accién de un solo farmaco,
sino que son debidas a los efectos de dos 0 mas sustancias actuando de manera simultanea
sobre el organismo” (64).

Descrito como un fenémeno frecuente al que debemos prestar atencion sélo cuando el
resultado de este fendmeno sea una consecuencia clinica beneficiosa o perjudicial para el
paciente. La frecuencia con la que se producen interacciones junto con la gravedad de las
mismas son los aspectos que determinan su relevancia clinica. Por ello es preciso conocer
algunas caracteristicas de los farmacos que con mas frecuencia interaccionan entre si, las
consecuencias de sus interacciones y los mecanismos de produccion para asi evitar en lo
posible  las  consecuencias  adversas  derivadas de dichas interacciones.
Las Interacciones entre farmacos, son otro de los aspectos a tener en cuenta a la hora de
analizar los riesgos que entrafia la automedicacion (22).

En consecuencia, a la hora de valorar las interacciones como riesgo relacionado con la
Automedicacion debemos considerar multiples factores, mecanismos de interaccion, el gran
namero de farmacos implicados, y la peligrosidad de la Automedicacion cuando el paciente
estd tomando otros medicamentos, sobre todo, en tratamientos cronicos, ya que su médico
controla las posibles interacciones de sus farmacos habituales; pero el paciente las suele
desconocer cuando practica la automedicacién, aumentando sus probabilidades y , en
consecuencia los posibles efectos adversos (23).
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La tolerancia es una disminucion en la respuesta a un farmaco que se utiliza repetidamente.
La resistencia es el desarrollo de la capacidad de soportar el efecto previamente destructivo
de un farmaco por microorganismos o células tumorales (24).

El caso més comun de resistencia farmacoldgica se da en los antibidticos, sin vigilancia
profesional el uso de estos finaliza en la incapacidad de estos mismos contra los agentes
bacterianos, ya que estos adquieren resistencia a estos antimicrobianos. Los problemas que
genera la automedicacion pueden ser muy severos, sobre todo en el caso de determinadas
enfermedades y formas de utilizacion.

La lucha contra la resistencia a los antibioticos reviste alta prioridad para la OMS. La
Asamblea Mundial de la Salud aprob6 en mayo de 2015 un plan de accion mundial sobre la
resistencia a los antimicrobianos, incluida la resistencia a los antibiéticos. Su finalidad es
asegurar que se pueda seguir previniendo y tratando enfermedades infecciosas por medio de
farmacos eficaces y seguros (16).

Las acciones principales para contribuir a la contencion de la resistencia a los
antimicrobianos son la prescripcion adecuada, la educaciéon comunitaria, la vigilancia de la
resistencia y de las infecciones asociadas a la atencion en salud, y el cumplimiento de la
legislacién sobre uso y dispensacion de antimicrobianos (60).

2.1.5 Efectos Adversos

Una reaccion adversa a un farmaco (o efecto adverso) es un término muy amplio que se
utiliza para referirse a los efectos no deseados de un farmaco que provocan malestar o
resultan peligrosos.

Seglin la OMS, “Reaccion nociva y no deseada que se presenta tras la administracion de un
medicamento, a dosis utilizadas habitualmente en la especie humana, para prevenir,
diagnosticar o tratar una enfermedad, o para modificar cualquier funcidon bioldgica”. Notese
que esta definicion implica una relacion de causalidad entre la administracion del
medicamento y la aparicion de la reaccion. En la actualidad se prefiere “Efecto no deseado
atribuible a la administracion de...” y reservar la definicion original de la OMS para el
concepto de acontecimiento adverso, el cual no implica necesariamente el establecimiento
de una relacion de causa a efecto (25).

Los errores de medicacidn son consecuencia de un uso inadecuado de los medicamentos y,
por tanto, son prevenibles y evitables. Automedicarse con el objetivo de mejorar el estado de
salud, es exponer el organismo a efectos adversos, como cefaleas, nauseas, vomitos, urticaria,
etc. E incluso a consecuencias mas graves como intoxicaciones medicamentosas, adiccion
farmacoldgica y en algunos casos hasta la muerte.
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2.2 Factores

Un factor es todo aquel elemento condicionante de una situacion especifica, que puede ser
importante porque se puede desarrollar o transformar en un hecho. También se describe

como un causante que puede ser utilizado para obtener un objetivo.

Ademas, definido como grupo de caracteristicas que perfilan aspectos sociales, econdémicos
y culturales que se han reportado como relacionados con automedicacion (61).

2.2.1 Social

Todo aquello que ocurre en una sociedad, o sea en un conjunto de seres humanos relacionados

entre si por algunas cosas que tienen en comn.

Los factores sociales en su definicion tienen un contenido tan abigarrado que expresa todos
los ambitos y dimensiones de la sociedad, incluyendo tanto portadores individuales como
colectivos dados en individuos en forma de lideres, masa y pueblo, y en grupos sociales como
familias, clases sociales, naciones, estados. Llegan a estar compuestos de aspectos especificos
de la sociedad como la politica, la religién, el trabajo, la comunicacién, la educacion, el

medioambiente, la economia, el derecho, etc. (4).

La investigadora de la educacion Mirta Latanzzi, define los factores sociales como
condiciones sociales o medios sociales que provocan cambios o inciden en el sistema
educativo. En su investigacion, sefiala como factores sociales los propiamente sociales, los

familiares, comunitarios y los individuales (26).

Los principales factores que influyen en la automedicacion son: la desproteccion en servicios
de salud de gran parte de la poblacidn; la atencion en salud que depende en gran medida de la
farmacoterapia tradicional, sin considerar la promocion del desarrollo humano integral y del
bienestar mediante otras alternativas; la concentracion de médicos en las grandes ciudades, la
falta de elementos técnico-cientificos actualizados que les permitan a los usuarios no ceder a

las presiones sociales y a las de la industria farmacéutica (27).
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Actividades propias, las costumbres y creencias de una comunidad que se va a ver afectada
por el desarrollo del mismo. El factor cultural se operacionaliza por el grado de instruccion,
fuentes de informacion sobre medicamentos, apreciacion de la gravedad de su enfermedad,
apreciacion de congestion de los servicios de salud, padecimiento crénico en su salud,

profesion u ocupacion ligado a la salud (61).

Los factores culturales también estan presente como son la falta de acceso y disponibilidad de
informacién confiables, la educacion juega un papel predominante y la publicidad de los
medios de comunicacion junto con las redes sociales son la segunda familia de todo ser
humano en todo el mundo actualmente; finalmente el factor social como el grupo familiar, el
grupo de amigos, la comunidad, los mitos o verdades que se tenga sobre un determinado

problema esto también se ve reflejado en la automedicacién (28).

La decision de automedicarse se ve influencia en todos los grupos etarios por patrones
culturales. Un conjunto de medicamentos se usa rutinariamente para tratar los problemas de
salud mas comunes. Las personas saben qué medicamentos se necesitan para estos problemas

y los obtienen en las farmacias, en las tiendas o en el mercado del lugar (29).

2.2.3 Econdmico
Actividad relacionada a la productividad y a la satisfaccion de las necesidades.

El factor econdmico se operacionaliza con ingreso mensual, disposicion de algun tipo de

seguro en salud, apreciacion del gasto y pérdida economica por inasistencia laboral (61).

Los factores economicos también estan presentes como el nivel socioeconémico, las barreras

de accesos por los ingresos bajos, y el estrato social en la comunidad (28).

2.3 Medicamentos de venta libre

Se define como medicamento de venta libre a aquellos farmacos que se pueden adquirir sin
ser necesaria la receta médica, son también llamados OTC por su sigla en inglés Over-the-
Counter, estos tienen como caracteristica de ser seguros y efectivos para el uso de publico en

general (30).
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estandares de calidad, eficacia y seguridad. EIl hecho que sean faciles de obtener no significa
que estén exentos de riesgos, por lo que existe la posibilidad de efectos secundarios,
interacciones medicamentosas o dafio debido a dosis excesivas (31).

Existen muchos tipos de productos OTC, como analgésicos, antifebriles, antihistaminicos,
para la tos, resfriado, pildoras anticonceptivas, etc, siendo ejemplos populares acetaminoféen,
ibuprofeno, loratadina , dextrometorfano, etc , generalmente se encuentran en los estantes de

las farmacias e incluso en comerciales de medios de comunicacion (32).

2.4 Internos de Medicina Humana

Es el estudiante de Medicina que cursa su Ultimo afio, responsable de poseer conocimientos y
competencias médicas que le otorguen una mayor responsabilidad y la oportunidad de
involucrarse en otros roles que beneficien tanto a su desarrollo profesional como a su
comunidad (62).

Lo habitual es que los Internos de Medicina sean considerados como observadores externos,
pertenecientes al equipo de salud y con un rol claro. Dependiendo del nivel en que se
encuentran, los estudiantes participan en la atencion de pacientes tomando historias clinicas,
realizando algunos procedimientos, ayudando en cirugias y evolucionando a los enfermos.
Pero es menos clara la participacion de los estudiantes en discusiones y decisiones clinicas
(63).

2.5 Prevalencia

En el campo de la medicina, se define como una proporcion ésea una medida del namero total
de personas en un grupo especifico que tienen (o tuvieron) cierta enfermedad, afeccion o
factor de riesgo en un momento especifico o durante un periodo determinado (33).

Como se sefiald, la prevalencia es una proporcién (P = A/A+B) y aunque también se le
denomina como tasa de prevalencia, en realidad no lo es porque falta el tiempo, por ello
también se le conoce como pseudotasa (34) . Existen dos tipos de prevalencias (34):

e Prevalencia puntual. Esta prevalencia es la mas comun y, como un ejemplo podria
conocerse el nimero de individuos internados en un hospital por un cuadro agudo de
asma; aqui el nimero de pacientes internados por un cuadro agudo de asma es el
numerador, mientras que el denominador sera el total de pacientes internados en el
hospital respectivo (34).

e Prevalencia de periodo. La prevalencia de periodo se define como la frecuencia de una
enfermedad en un periodo de tiempo. Es una proporcion que expresa la probabilidad
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de tiempo. El numerador serdn los casos que desarrollaron la enfermedad antes y
durante el periodo de estudio y el denominador es la poblacién durante todo el periodo
de estudio. EI principal problema que plantea el célculo de este indice es que la
poblacién total puede cambiar durante el periodo. Normalmente la poblacion que se
toma como denominador corresponde al punto medio del periodo considerado (34) .

Cabe comentar que cuando se sefiala la prevalencia sin ninguna especificacion de un tiempo
durante el periodo de estudio, se esta calculando la prevalencia puntual (34).
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3.1 A nivel local:
a) Autores: Melannie Katsuka Taco Flores (35).

Titulo: Caracteristicas, Conocimientos Y Actitudes Frente A La Automedicacion En
Internos De Medicina Humana De La Universidad Catélica De Santa Maria - Arequipa
2013 (35).

Resumen:

“Antecedente: La automedicacion que puede definirse como la decisién autbnoma
de utilizar determinados farmacos sin la intervencion directa o inmediata de un médico
o profesional de la salud autorizado. Objetivo: Determinar las caracteristicas, nivel de
conocimiento y actitudes frente a la Automedicacion en Internos de Medicina de la
Universidad Cat6lica de Santa Maria. Materiales y Métodos: Entrevista a una muestra
representativa de 89 Internos de Medicina de la Universidad Catolica de Santa Maria
aplicando una encuesta estructurada y una cédula de preguntas acerca de esta préactica.
Se muestran los resultados mediante estadistica descriptiva y se realiza asociacion
entre variables categdricas con la prueba chi cuadrado. Resultados: La practica de
automedicaciéon fue confirmada en el 100% de los 89 Internos que contestaron
correctamente la encuesta. Esta practica fue mas frecuente en varones 51.7%., el
44.9% tiene 24 afios. El 32.6% se automedican mas de tres veces al afio, el sintoma
que motiva esta practica es el dolor 67.4%. El grupo de medicamentos mas
frecuentemente consumido fueron los analgésicos/antiinflamatorios (consumidos por
el 92.1% de los automedicadores). 31.5% de Internos se automedicO porque los
sintomas no eran tan serios como para acudir al médico siendo la principal fuente de
informacion un médico, porque ya lo habia recetado anteriormente 30.3%, el
58.4%considero la eficacia buena, un 70.8% adquiri6 el medicamento en una
Farmacia. El nivel de conocimientos sobre automedicacion es medio en 48.3% de los
casos. Las actitudes fueron indiferentes

en 49.4% de internos. Se encontré una relacion significativa (p<0.05) entre la
frecuencia, fuente de informacion y el nivel de conocimiento sobre automedicacion y
no hubo relacion estadisticamente significativa (p>0.05): entre las caracteristicas y
actitudes frente a la automedicacion; tampoco entre el nivel de conocimiento y
actitudes frente a la automedicacion. Conclusion: La practica de la automedicacion es

frecuente en Internos de Medicina, el nivel de conocimientos sobre automedicacién es

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPOSITORIO DE

TESIS UCSM U

medio Yy alto pero la actitud indiferente, lo que motiva a su persistéhcié ya su alta TA MARIA

frecuencia” (35).

b) Autores: Bustamante Pérez, Luis Arturo (36).

Titulo: Automedicacion y sus caracteristicas en el contexto de la infeccion por el virus
SARS-COV 2 en adultos de la ciudad de Arequipa, 2020 (36).

Resumen:

“La automedicacion es una practica que podria ocasionar perjuicios en la salud de
quien la practica. Consideramos que la pandemia por COVID 19 podria agravar esta
realidad. Objetivos: Determinar la prevalencia de automedicacidn y sus caracteristicas
en adultos de la ciudad de Arequipa en el contexto de la infeccién por el virus SARS-
CoV-2. Materiales y métodos: Estudio descriptivo y transversal en la que
participaron 235 personas contestando una encuesta sobre automedicacion entre
noviembre de 2020 y febrero de 2021. Resultados: La prevalencia de automedicacion
en el contexto de la emergencia sanitaria por el virus SARS-CoV-2 de los participantes
fue de 49.8%, 49.6% lo hizo para prevenir el contagio de la enfermedad y 50.4% lo
hizo por pensar que la habia contraido La automedicacién fue mas frecuente en
mayores de 36 afios, de género masculino, con educacién primaria o secundaria y sin
seguro médico. Se encontr6 asociacion estadisticamente significativa con el seguro
médico (OR: 0.446 IC 95%:025-0796 p<0.05). Las principales causas de
automedicacion fueron no tener dinero para acudir a consulta médica (87%),
recomendacion de un tercero (83.5%) y temor de contraer COVID-19 en un
establecimiento de salud (67.8%). Los farmacos o remedios mas utilizados fueron las
plantas medicinales (28.1%) y la ivermectina (24%). Conclusiones: Se encontrd una
alta prevalencia de automedicacioén en adultos en el contexto de la pandemia por
COVID-19, el poseer seguro médico se mostr6 como un factor protector frente a la

automedicacioén” (36).
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a) Autores: Rubén Moises Izquierdo Calixto (37).

Titulo: Factores relacionados con la automedicacion en Internos de Medicina Humana
de la Facultad de Medicina “San Fernando” Lima — 2020 (37).

Resumen:

“Determina los factores relacionados con la automedicacion en Internos de Medicina
Humana de la Facultad “San Fernando” - 2020. El estudio es descriptivo,
observacional y de corte transversal. Poblacion: constituida por 217 Estudiantes de
Medicina, de los cuales fueron encuestados a 187 estudiantes de Medicina (Internos
de Medicina Humana) que laboraban en hospitales del Ministerio de Salud, hospitales
del Seguro Social de Salud, Clinica Internacional y Hospital Militar; todos
pertenecientes a Lima Metropolitana en el afio 2020. EI 59% del total de encuestado
fueron del sexo femenino. 57% provienen de colegio estatal. ElI 14% perciben un
ingreso familiar mensual de menos de 1000 soles mensuales. El 67% acuden por
asistencia médica una o dos veces al afio. Todos los encuestados practicaron la
medicacion sin prescripcion médica, 58% lo realiz6 cada 3 meses. La fiebre y el dolor
fueron los sintomas causales de dicho fendmeno, con 22% y 19% respectivamente. Un
32% usaron frecuentemente antimicrobianos y un 27% usaron antiinflamatorios no
esteroideos. La farmacia o botica privada fue el centro de compra mas frecuente (62%).
Practico la automedicacion (propiamente dicha) el 39% de encuestados. La razén mas
frecuente fue no contar con tiempo suficiente para acudir al médico. El 82% de
encuestados recibe informacion por parte del farmacéutico. 86% tienen informacion
sobre el medicamento basandose en la lectura del inserto y 84% son conscientes que
el consumir medicacion sin prescripcion médica trae consigo riesgos o dafio a la salud.
Se concluye que todos los estudiantes de Medicina (Internos de Medicina) practican
la automedicacidn, mencionando como razén mas frecuente la falta de tiempo; siendo
el consumo de antimicrobianos y antiinflamatorios los mas habituales; los mismos que
son adquiridos en las farmacias privadas o boticas. No se encontré asociacion

significativa en los factores evaluados” (37).
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Titulo: Caracteristicas de los alumnos con Automedicacion en las Facultades de
Medicina Humana de la Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo y Universidad de San
Martin de Porres Filial Norte (39).

Resumen:

“Objetivo: Identificar las caracteristicas de los alumnos con automedicacion en las
Facultades de Medicina humana en la Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo y
Universidad de San Martin de Porres Filial Norte. Material y métodos: Estudio
Descriptivo, de corte Transversal, realizado en las Facultades de Medicina de las
Universidades: Pedro Ruiz Gallo y San Martin de Porres Filial Norte. Se realiz6 un
muestreo estratificado, en donde los estratos tomados en cuenta fueron los afos
académicos de la Facultad de Medicina Humana (primer afio, segundo afio, tercer afio,
cuarto afio, quinto afio y sexto afo). Se obtuvo un tamafio muestral de 414 estudiantes.
Para la recoleccion de datos del participante, se aplico el Cuestionario validado para
medir Automedicacién (CAuM-ovr). Resultados: La automedicacion esta presente en
el 91.5% (379 alumnos) de la poblacion encuestada. EI motivo principal de
automedicacion en ambas universidades fue: “porque los sintomas no eran tan serios
como para acudir a un médico” (36.6%). Los farmacos mas frecuentes utilizados como
en la automedicacidn fueron: Analgésicos (65.5%). El sintoma principal que motivé a
los alumnos de ambas universidades a automedicarse fue el dolor (68.4%).
Conclusiones: La automedicacion es una practica muy frecuente en todos los afios
académicos de la Facultad de Medicina de la Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo
y de la Universidad de San Martin de Porres Filial Norte. El sintoma mas frecuente
que lleva a los alumnos a automedicarse es el dolor, el cual guarda relacion con los

farmacos mas utilizados, los analgésicos” (39).
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a) Autores: Mahmud Hashemzaei, Mahdi Afshari, Zahra Koohkan, Ali Bazi,
Ramin Rezaee ykaveh tabrizian (40).
Titulo: Knowledge, attitude, and practice of pharmacy and medical students regarding
self-medication, a study in Zabol University of Medical Sciences; Sistan and
Baluchestan province in south-east of Iran (40).
Resumen:
“La automedicacion se define como el uso de medicamentos para tratar los trastornos
o sintomas diagnosticados por uno mismo. Si bien la automedicacion informada es una
de las formas de reducir los costos de atencion médica, el autotratamiento inadecuado
puede presentar varios riesgos, incluidos los efectos secundarios de los medicamentos,
la recurrencia de los sintomas, la resistencia a los medicamentos, etc. EI propdésito de
este estudio fue investigar el conocimiento, la actitud, y la practica de los estudiantes
de farmacia y medicina hacia la automedicacion. Métodos: Este estudio se realiz en
la Universidad de Ciencias Médicas de Zabol en 2018. En general, se incluyeron 170
estudiantes de farmacia y medicina. Se disefi6 un cuestionario de tres partes elaborado
por investigadores para abordar el conocimiento, la actitud y la practica de los
estudiantes. El analisis estadistico se realizé en el software SPSS v 25.0 . Resultado:
Segun los resultados, 97 (57,1%) estudiantes habian realizado automedicacion en los
altimos 6 meses. En general, los estudiantes se automedicaron en promedio 4,2 + 2,9
veces por afio. La automedicacion fue mas comun en los estudiantes varones (65,4%,
P = 0,043). El resfriado fue la dolencia mas comun tratada con automedicacion
(93,2%) y los antibidticos (74,4%) fueron los farmacos mas utilizados. Las principales
fuentes de informacidn utilizadas por los estudiantes fueron sus prescripciones previas
(47,4%). Los estudiantes de farmacia tenian un mayor nivel de informacion sobre
medicamentos (p < 0,001). Hubo una asociacion estadisticamente significativa entre
el nivel de informacion sobre medicamentos y la tendencia a la automedicacion (P =
0,005). La recurrencia de la enfermedad fue la complicacion negativa mas frecuente
de la automedicacion. Conclusion: Existe la necesidad de educar a los estudiantes de
farmacia y medicina sobre la automedicacion y sus efectos secundarios. La alta
prevalencia de la automedicacién y el uso excesivo de antibioticos pueden suponer un

riesgo importante de farmacorresistencia” (40).
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b) Autores: Nicolas Ayala-Servin, César A. Urizar, Marcia Antonella Duré
Martinez, Gabriela Benegas, David Figueredo, Jessica Espinola, Rosa Barua,
Félix Gonzélez, Mauro Benitez, Moisés Mena, Carlos Raul Santa Maria-
Ramirez, Idalina Stanley (41).

Titulo: Patrones De Automedicacion Y Factores Influyentes En Estudiantes De
Medicina (41).

Resumen:

“Introduccion: La automedicacion es un problema de salud publica frecuente en la
poblacién estudiantil, la cual se da sobre todo en estudiantes de Medicina, dado su
mayor conocimiento en farmacologia. Por tratarse de los futuros prescriptores, es
importante establecer la magnitud del problema en esta poblacién. El objetivo fue
determinar el patron de automedicacién y factores asociados en estudiantes de
Medicina de la Universidad Nacional de Asuncion. Métodos: Estudio observacional
descriptivo, corte transversal, muestreo no probabilistico por conveniencia. Abarcé del
15 de abril al 7 de agosto del 2019. La muestra fue de 221 estudiantes de la Facultad
de Ciencias Médicas (Medicina) de la Universidad Nacional de Asuncion. Para el
analisis estadistico se analizaron las muestras en el programa PSPP y se presentaron
los resultados en tablas y graficos para mayor compresion. Resultados: La media de
edad fue de 24,19 + 3,4 afos (rango: 19-42), 58,8% del sexo femenino. El 71%
consumié medicamentos en las ultimas dos semanas, 88% en los Gltimos tres meses.
El 63% consultaria con un médico antes de consumir algun tipo de farmacos, el 30%
no lo haria. Los analgésicos fueron los mayormente consumidos (48,4%). EI 29,9% no
ve necesaria la consulta médica para el consumo de los farmacos. Ante la persistencia
de sintomas, 49,3% acudiria al médico para consultar. Reconocen que la
automedicaciodn en si es una préactica riesgosa (96%). Conclusién: Los estudiantes de
Medicina debido a su conocimiento farmacoldgico presentan mayor indice de

automedicacion, también caracterizado por el facil acceso a los medicamentos” (41).
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Titulo: Self-Medication Practices among Medical Students of a Private Institute (42).
Fuente: NCBI.
Resumen:

“El estudio se realizé para evaluar varios aspectos de la automedicacion en estudiantes
de medicina. Se llevé a cabo un estudio prospectivo, transversal, basado en
cuestionarios entre 488 estudiantes de medicina seleccionados por muestreo aleatorio
simple de enero de 2013 a junio de 2013. Se recolectaron datos y se analizaron para
conteos y porcentajes. Los estudiantes que reportaron automedicacion en el ltimo afio
fue de 71,7 % y la prevalencia fue mayor en estudiantes de Gltimo afio. La fiebre y el
dolor de cabeza fueron las enfermedades mas reportadas, los farmacos de uso comun
fueron los antipiréticos y los analgésicos, la informacion se obtuvo a través de material
de lectura y los motivos citados fueron las dolencias menores y el alivio rapido. La
mayoria de los estudiantes estuvo de acuerdo en que el conocimiento médico es
necesario para la autoadministracion de medicamentos. La automedicacion es muy

frecuente en los estudiantes de medicina, lo cual es bastante alarmante”(42).
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4.1 General

— Determinar la prevalencia y factores asociados a la automedicacion en Internos de

Medicina en Arequipa 2021.

4.2 Especificos:

— ldentificar los medicamentos mas utilizados en la automedicacién en Internos de
Medicina Humana, Arequipa 2021.

— Establecer la prevalencia de automedicacion de acuerdo al sexo y edad en Internos de
Medicina Humana.

— Definir la prevalencia de automedicacién de acuerdo al rango de edad de los Internos
de Medicina Humana.

— Precisar los sintomas mas asociados a la automedicacion en Internos de Medicina
Humana.

— Especificar el motivo mas frecuente por el que los Internos de Medicina Humana se

automedican.

5. HIPOTESIS

HO: No existe relacion entre los factores culturales, econdmicos y sociales y la
automedicacion
H1. Existe relacion entre los factores culturales, econdémicos y sociales y la

automedicacion
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CAPITULO II: PLANTEAMIENTO OPERACIONAL
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1. TECNICAS, INSTRUMENTOS Y MATERIALES DE VERIFICACION

1.1 Técnicas:

En este estudio para la recoleccion de datos se emple6 un cuestionario (anexo 3)
mediante la técnica de encuesta virtual, con previo desarrollo de consentimiento
informado (anexo 1) a los Internos de la Facultad de Medicina Humana de la
Universidad Catolica de Santa Maria y la Universidad Nacional de San Agustin
Arequipa- Perd, que fue distribuido mediante diferentes redes sociales.

1.2 Instrumentos:

El instrumento de recoleccion de datos fué una encuesta que recolectd datos
demograficos y se incluy6 20 preguntas divididas en factores sociales, econdémicos,
culturales y sobre automedicacion, las preguntas de la encuesta fueron tomadas de un
trabajo de investigacion realizado anteriormente (37).

Consentimiento Informado (ANEXO 1).

Declaracion de Consentimiento Informado (ANEXO 2).

Cuestionario (ANEXO 3).

1.3 Materiales:
Ficha de recoleccion de datos, ficha de consentimiento informado, lapicero, papel,

computadora, internet, impresora, soporte estadistico.
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2.1. Ubicacion espacial:
El estudio se realizo en la regién de Arequipa ubicada en el sur del PerQ. Se incluyo
aquellas personas que realizaron el internado en las siguientes instalaciones:
e Hospital 111 Goyeneche - Arequipa.
e Hospital de Camana.
e Hospital de Aplao.
2.2. Ubicacion temporal:
El estudio se desarrollé en el periodo comprendido entre Febrero — Mayo del afio
2022.
2.3. Unidades de estudio:
Internos de Medicina Humana 2021.

3. POBLACION:

Se trabajé con la totalidad de los Internos de Medicina de la UNSA y la UCSM, tomando
en cuenta los siguientes criterios:
3.1 Criterios de Inclusion:
Internos de Medicina Humana de la Universidad Catélica de Santa Maria y de la
Universidad Nacional de San Agustin que estén realizando el internado en la region de
Arequipa 2021.
3.2 Criterios de Exclusion:

Internos de Medicina Humana que no deseen participar en el estudio.
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4.1 Organizacion

El proyecto de investigacion se presentd a la Facultad de Medicina Humana y al Comité
de Etica de la Universidad Catdlica Santa Maria, para su aprobacion, una vez aprobado
el proyecto se procedié a digitalizar la encuesta en el aplicativo Google Forms, previa
obtencion del consentimiento de cada interno de la Facultad de Medicina Humana y se
distribuyd a través de las redes sociales para poder captar la mayor cantidad de
participantes, se aceptaron respuestas desde el 18 de abril de 2022 hasta el 04 de mayo de
2022. En la primera parte de la encuesta se present6 informacién sobre la investigacion,
asi como el consentimiento informado, luego se procedié a las preguntas sobre la
automedicacion.

Culminada la recoleccion de datos, estos fueron tabulados en una hoja de calculo de
Excel, asi mismo para su analisis e interpretacion se utilizé el software SPSS v 25.0
mediante codificaciones para las respuestas de cada una de las variables y su
interpretacion.

Para el contraste de la hip6tesis respecto a la relacion de las variables se utilizo la prueba
de Chi cuadrado de independencia con un nivel de significancia del 5 %.

4.2 Recursos

Humanos:
- Investigadores.

- Asesor.

Financieros

- Autofinanciado.

4.3 Validacion de instrumentos

Este cuestionario ya validado anteriormente se construyd en base a instrumentos previamente

aplicados en otras investigaciones como el Tesis que realizd Rubén lzquierdo Calixto
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de Medicina San Fernando” (37), la tesis “Automedicacion en estudiantes de la Facultad de
ciencias de la salud. Universidad nacional de Barranca” que fue realizada por Kandy Almora,
Victoria Rubifios (43) y en el articulo de investigacion “Algunos Factores que condicionan la
automedicacion en estudiantes de la Facultad de enfermeria de la Universidad Nacional San
Luis Gonzaga de Ica” (38) cuyas preguntas fueron tomados de dichos estudios, analizando
cada pregunta para los fines de nuestra investigacion, se modificaron preguntas y respuestas
para adecuarlo al presente estudio.

Consta de preguntas para la recoleccién de datos edad, sexo, lugar de nacimiento, Colegio
donde estudié, Universidad de estudio, ganancia familiar y 20 preguntas propias de la

automedicacion (anexo 3).

4.4 Criterios para manejo de resultados

A nivel de recoleccién
Para la recoleccion de datos se procedié a la distribucion a través de las redes sociales del
cuestionario a los Internos de Medicina Humana de la ciudad de Arequipa, asegurando que el

formulario virtual se encuentre completo para que puedan ser incluidos en el presente estudio.

A nivel de sistematizacion

Para la sistematizacion de datos obtenidos se transcribid los resultados a una ficha de
recoleccion de Microsoft Excel y el procesamiento de los datos registrados se elaboraron
tablas y graficas, se utilizaron analisis estadisticos.

Se culmino el analisis desarrollando pruebas estadisticas de asociacidn de variables para
determinar si existe relacion entre los factores sociales, culturales y econdémicos, y la

automedicacion.
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Durante el proceso las consideraciones éticas fueron tomadas en cuenta. Se les di6 una breve
introduccion sobre el proyecto a los Internos de Medicina Humana que fueron encuestados,
dando a conocer que somos egresados de la Escuela de Medicina Humana para asi tener una
mayor colaboracion por parte de ellos.

Se les pidio a los encuestados que respondan verazmente las preguntas dadas en el
formulario. Ademas, la encuesta fue andnima, con el fin de respetar la privacidad de las
personas incluidas en el estudio.

Para que los encuestados alcancen una mayor comprension de las preguntas y términos
usados en el instrumento, se les permitié preguntar e informarse en caso los encuestados no

hayan entendido alguna pregunta de la encuesta.

En el disefio se respeto las respuestas y el anonimato de los encuestados, para mantener la
objetividad en los datos encontrados.
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CAPITULO III: RESULTADOS
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Fueron 186 Internos de Medicina quienes colaboraron en apoyo del estudio de la
Universidad Catolica Santa Maria y Universidad Nacional de San Agustin de un total de 240
internos. La encuesta se llevo a cabo durante los meses de Marzo y Abril del afio 2022. Se

obtuvieron los siguientes resultados.

TABLA 1. DATOS GENERALES DE LA POBLACION PARTICIPANTE

DATQOS FRECUENCIA
N° = 186 % =100
Edad (afios) Entre 22-25 72 38,70
Entre 26-30 114 61,30
Sexo Masculino 69 37,10
Femenino 117 62,90
Procedencia Otras provincias 45 24,20
Puno 32 17,20
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Nivel Bajo 34 18,30
Socioecondmico

Medio 75 40,30
Alto 77 41,40
Seguro SIS 127 68,30
ESSALUD 59 31,70

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

Tabla 1.

El 62.9% de los encuestados fue de sexo femenino y el 37.1% de sexo masculino. La edad
con mayor frecuencia en nuestro estudio fue de 26 a 30 afios.

El 58,2% de Internos encuestados (109) nacieron en Arequipa, el 17% en Puno y el 24%
proceden de otras regiones. El 41.4% de Internos encuestados (77) corresponden al nivel
socioecondmico alto, con ingreso mensual de mayor a 3000 soles por mes, el 40.3% al nivel
medio y el 18.3% al nivel bajo. EI 68.3% de los encuestados tienen SIS (127), mientras que
el 31.7% a EsSalud (59).
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MEDICINA
DATOS FRECUENCIA
N° = 186 % =100
AUTOMEDICACION Sl 97 52,20
NO 89 47,80

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

Tabla 2.

Se hallé que la automedicacidn en Internos de Medicina esta dada por el 52.2% que, si se

automedica, mientras que el 47.8% no se automedica.
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DE MEDICINA SEGUN EDAD, SEXO, PROCENDENCIA Y COLEGIO.

Automedicacion  Total SI NO X2

N°=186  N°=97 % N°=89 %
Caracteristicas

Edad (afios) entre 72 36 (50,00) 36 (50,00) 0,22
22-25 0,38
entre 114 61 (53,50) 53 (46,50)
26-30
Sexo Masculino 69 36 (52,20) 33 (47,80) 0,00
0,56

Femenino 117 61 (52,10) 56 (47,90)

Procedencia Otras 45 25 (55,60) 20 (44,40) 9,01
provincias
0,01
Puno 32 9 (28,10) 23 (71,90)
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Arequipa 109 63 (57,80) 46 (42,20)

Colegiode  Particular 125 63 (50,40) 62 (49,60) 0.47

procedencia
0.30

Nacional 61 34 (55,70) 27 (44,30)

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

Tabla 3.

El 53.5% de los que tienen entre 26 y 30 afios si se automedican, mientras que el 50% de los
que tienen entre 22 y 25 no se automedican. EI 52.1% de las mujeres y el 52.2% de los varones
si se automedican. Por lo tanto, se puede afirmar que no existe relacion entre la edad y la
automedicacion (P>0.05).

El 57.8% de los de procedencia de Arequipa si se automedican, mientras que el 71.9% de los
de Puno y el 44.4% de otras provincias no se automedican. Siendo estadisticamente

significativo, con P menor a 0.05.

El 55.7% de los que provienen de colegio nacional si se automedican, mientras que el 49.6%
de los de colegio particular, no se automedican. Por lo tanto, el colegio de procedencia no
presento relacidn estadistica significativa (P>0.05), por lo cual se puede afirmar que con un

95% de confianza ambas variables son independientes entre si.
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MEDICINA SEGUN FACTORES SOCIOECONOMICOS, UNIVERSIDAD DE
PROCEDENCIA, NUMERO DE HERMANOS Y VISITAS AL MEDICO EL ULTIMO

ANO,

Automedicacion  Total SI NO X2
P
Caracteristicas N°= N°=97 % N°=89 %
186
Nivel Bajo 34 11 (32,40) 23 (67,60) 6,75
Socioecondémic
0 0,03
Medio 75 41 (54,70) 34 (45,30)
Alto e 45 (58,40) 32 (41,60)
Universidad de UNSA 67 29 (43,30) 38 (56,70) 3,30
egreso (32.8%)
0,048
UCSM 119 68 (57,10) 51 (42,90)
(67.2%)
Ndmero de De2a 87 40 (46,00) 47 (54,00) 2,50
Hermanos menos
0,05
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Mas de 2 99 57 (57,60) 42 (42,40)
Visitd a Ninguna 74 40 (54,10) 34 (45,90) 1,71
consultorio
médico ultimo 0,43
afo

Entre 1-2 87 47 (54,00) 40 (46,00)

veces

de3a 25 10 (40,00) 15 (60,00)

mas

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

Tabla 4.

El 58.4% de los de nivel socioeconémico alto si se automedican, mientras que el 67.6% de

los de nivel econémico bajo, no se automedican. Siendo estadisticamente significativo, con P

menor a 0.05.

El 56.7% de los de la UNSA no se automedican, mientras que el 57.1% de los de la UCSM si

se automedican. Siendo estadisticamente significativo, con P menor a 0.05.

El 57.6% de los que tienen mas de 2 hermanos si presentan automedicacion, mientras que el

54% de los que tienen menos de 2 hermanos no se automedican. Siendo estadisticamente

significativo, con P menor a 0.05.

El 60% de los que van de tres a mas veces al médico en el dltimo afio no se automedican,

mientras que el 54% de los que no visitaron a un médico en el ltimo si se automedican.
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MEDICINA SEGUN TIPO DE SEGURO MEDICO, COMO ACTUA Sl PERSISTE
LOS SINTOMAS, SI TOMA EN CUENTA EL PROSPECTO Y SI RECOMIENDA
MEDICAMENTOS.

Automedicaciéon  Total Sl NO X?
P
Caracteristicas N°= N°=97 % N°=89 %
186
Cuenta con SIS 127 65 (51,20) 62 (48,80) 0,15
Seguro
0,41
EsSalud 59 32 (54,20) 27 (45,80)
Proceder si Acude 153 79 (51,60) 74 (48,40) 0,09
persiste médico
sintomas 0,46
Toma otra 33 18 (54,50) 15 (45,50)
medicacion
Lee Si 165 88 (53,30) 77 (46,700 0,82
Prospecto
0,25
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No 21 9 (42,90) 12 (57,10)
Recomienda No 80 38 (47,50) 42 (52,50) 1,22
medicamento
s a otros 0,17
Si 106 59 (55,70) 47 (44,30)

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

Tabla 5.

El 54.2% de los que tienen seguro en EsSalud y el 51.2% del SIS si se automedican. Se puede
afirmar que con un 95% de confianza que no existe relacion entre el tipo de seguro con la

practica de automedicacién (p mayor a 0.05).

El 54.5% de los que toman otra medicacién en caso persista los sintomas, si se automedican,

mientras que el 48.4% de los que acuden al médico, no se automedican.

El 53.3% de los que si leen el prospecto si se automedican, mientras que el 42.9% de los que
no leen, se automedican. Se concluye que no existe relacion entre ambas variables (p mayor
a 0.05).

El 55.7% de los que si recomiendan medicamentos a otros, se automedican, mientras que el
52.5% de los que no recomiendan medicamentos a otros, no se automedican. Se puede afirmar

que no existe relacion entre ambas variables (p mayor a 0.05).
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DISTRIBUCION SEGUN UNIVERSIDAD DE PROCEDENCIA EN INTERNOS DE LAS
FACULTADES DE MEDICINA DE LA CIUDAD DE AREQUIPA.

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

El 67,2 % de todos los encuestados son Internos de la Universidad Catélica de Santa Maria
(125) (Figura 1).

FIGURA N2 02

DISTRIBUCION SEGUN NUMERO DE VECES QUE ASISTIO AL MEDICO EN EL
ULTIMO ANO EN INTERNOS DE LAS FACULTADES DE MEDICINA DE LA
CIUDAD DE AREQUIPA.

- 1. ¢Cuantas veces ha ido al médico en el ultimo ano?
186&nbsp;respuestas

@ Ninguna

@ 12a2veces :
a ®30omas -

....................................................................................

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

El 47, 3% (88) de todos los encuestados asistié al médico 1 a 2 veces en el Gltimo afio y un
39,2% no asistié al médico en el afio 2021 (figura 2).
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DISTRIBUCION SEGUN TOMA DE ALGUN MEDICAMENTO SIN PRESCRIPCION
MEDICA EN INTERNOS DE LAS FACULTADES DE MEDICINA DE LA CIUDAD DE
AREQUIPA

3. ;Con qué frecuencia ha tomado medicacion sin prescripcion médica?
186&nbsp;respuestas

@® 1 vezal afio

@ 223 veces al afio
® >3 veces al afio :
@ Nunca he tomado

.........................................................................................

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automed1cac1on

Un 42% (75) de encuestados refiere haberse automedicado 2 a 3 veces al afio, seguido de un
41,9 % que refirié haberse automedicado mas de 3 veces al afio (figura 3).

FIGURA N2 04

DISTRIBUCION SEGUN MOLESTIA POR LA CUAL TOMA MEDICACION EN
INTERNOS DE LAS FACULTADES DE MEDICINA DE LA CIUDAD DE AREQUIPA

4. éiPara qué molestia toma el medicamento?

Dolor Muscular I /9.60%

Dolor de garganta I 45.70%

Fiebre GG 55.20%

Alergia GG 34.40%
Ardor de estomago [N 20.10%

Infeccion N 1°.90%
Diarrea NN 17.20%
Otros [l 4.50%
0 50 100 150

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

Sobre la sintomatologia mas comdn por la cual se automedico el Interno de Medicina fue
para el dolor muscular, seguido por dolor de garganta y fiebre (figura 4).
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DISTRIBUCION SEGUN LUGAR DONDE ADQUIRIO LOS MEDICAMENTOS EN
INTERNOS DE LAS FACULTADES DE MEDICINA DE LA CIUDAD DE AREQUIPA.

5. i Donde compro o adquirid los medicamentos?
185&nbsp respuestas

* En una farmacia
* En una tienda, kiosco o mercado
» Centro naturista

» Usé medicacion que ya tenia en casa
* Usé medicacién que me dio un :
familiar, amigo

...........................................................................................................

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

El 75% (139) de los encuestados adquiere el medicamento de una farmacia, y un 23% uso
medicacion que ya tenia en casa, conseguir el medicamento, pero basado en una receta
médica precedente representd el 23,2% (43 internos) (Figura 5).

FIGURA N2 06

DISTRIBUCION SEGUN EFECTO DE LA MEDICACION EN INTERNOS DE LAS
FACULTADES DE MEDICINA DE LA CIUDAD DE AREQUIPA.

- 6. Después de haber tomado los medicamentos, usted.
186&nbsp;respuestas

» Sintié mejoria total

* Mejord un parcialmente

* Empeoré :
* Provoco sintomas no deseables ( )

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

El 68,8% (128) de los encuestados refirié sentir mejoria total después de haberse
automedicado; un 30,6 % refiri6 mejoria parcial (figura 6).
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FIGURA N2 07

DISTRIBUCION SEGUN QUIEN RECOMENDO EL MEDICAMENTO EN INTERNOS
DE LAS FACULTADES DE MEDICINA DE LA CIUDAD DE AREQUIPA.

. 7.;Quien te recomendo - receto el medicamento? |D Copiar

© 186 respuestas

Médico 86 (47.3 %)

Farmaceutico 8(4.3%)

Familiares 14 (7.5 %)
Amigos
Wedios de comunicacion
i persona 131 (70.4 %)

1] 50 100 150

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

En cuanto a la recomendacion que recibio el Interno de Medicina por un médico, fue de un
47,3% (88); mientras que el 4.3 % recibié recomendacion del farmacéutico y el 70.4%
refiere a su persona como principal fuente de informacion (figura 7).
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DISTRIBUCION SEGUN TIPO DE MEDICAMENTO CONSUME CON MAYOR
FRECUENCIA EN INTERNOS DE LAS FACULTADES DE MEDICINA DE LA
CIUDAD DE AREQUIPA

110. :Que tipo de medicamentos consume con mayor frecuencia?

186 respuestas

® a) Antibioticos :
@ b) AINEs
@ c) Antigripal
@ d) Antidiarre
g) Otros

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”
En cuanto al tipo de medicamento mas consumido son los AINES con un 68.8%, seguido de
los antigripales y antibioticos (figura 8).

FIGURA N°9

DISTRIBUCION SEGUN RAZON POR LA CUAL TOMARON MEDICACION SIN
PRESCRIPCION MEDICA EN INTERNOS DE LAS FACULTADES DE MEDICINA DE
LA CIUDAD DE AREQUIPA.

1. ; Por qué razén tomaria medicacion sin prescripcion médica?
: 186&nbsp;respuestas

@ 2) No tiene tiempo para ir al médico

@ b) No tiene seguro médico :

@ c) No cree que siempre sea necesario -
consultar al médico :

@ d) Desesperacion y angustia por los
sintomas :

@ e) Otros

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

En cuanto a la razén por la cual consumen los medicamentos un 37,1% (69) de los
encuestados refiere no tener tiempo para ir al médico y un 24,2% (45) no considera
necesario acudir al médico (figura 9).
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FIGURA N2 10

DISTRIBUCION SEGUN AMIGOS O FAMILIARES QUE CONSUMEN
MEDICAMENTOS SIN PRESCRIPCION MEDICA EN INTERNOS DE LAS
FACULTADES DE MEDICINA DE LA CIUDAD DE AREQUIPA.

- 12. ;Tiene amigos o familiares que consumen medicamentos sin prescripcion meédica? :
- 186&nbsp;respuestas :

®a)sSi
@® b)No

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

Un 89.2% de los encuestados afirmé tener familiares que consumen medicamentos sin
prescripcion medica (figura 10).
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DISTRIBUCION SEGUN COMO ACTUARIA SI LOS SINTOMAS PERSISTEN
DESPUES DE TOMAR UN MEDICAMENTO SIN RECETA EN INTERNOS DE LAS
FACULTADES DE MEDICINA DE LA CIUDAD DE AREQUIPA.

- 13. Si luego de tomar un medicamento sin receta persistieran los sintomas de la enfermedad, :
: ¢como actuaria? :
186&nbsp;respuestas

@ Concurre al médico
@ Aumenta la dosis

@ Toma otra medicacion
@ No tomo sin receta

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

Si los sintomas persistieron un 82% (153) acudiria al médico y un 13% toma otra
medicacion, teniendo un porcentaje menor con un 4.3% de los encuestados con tendencia
aumentar la dosis del medicamento (figura 11).

FIGURA N° 12

DISTRIBUCION SEGUN CUANDO DEJARIA DE CONSUMIR EL MEDICAMENTO
EN INTERNOS DE LAS FACULTADES DE MEDICINA DE LA CIUDAD DE
AREQUIPA.

: 14. ;Cuando deja de consumir el medicamento?
. 186&nbsp;respuestas

@ Cuando lo indica el prospecto

@ Cuando desaparecen los sintomas
@ Cuando termino el tratamiento :
@ No tomo sin receta

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

Un 68% (127) de los encuestados consider6 dejar de tomar el medicamento cuando lo indica
el prospecto y un 31% cuando desaparecen los sintomas (figura 12).
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DISTRIBUCION SEGUN SI RECIBE INFORMACION SOBRE EL MEDICAMENTO AL
ADQUIRIRLO EN INTERNOS DE LAS FACULTADES DE MEDICINA DE LA
CIUDAD DE AREQUIPA.

- 16. Cuando va a la farmacia a adquirir un medicamento, ; recibe informacion sobre él de parte del
- farmacéutico? :
- 186&nbsp;respuestas

®sSi
® No

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

El 77% de los encuestados niega recibir informacién procedente del farmacéutico antes de
comprar el medicamento (figura 13).

FIGURA N° 14

DISTRIBUCION SEGUN SI CREE QUE ES IMPORTANTE QUE SE LE BRINDE
INFORMACION SOBRE EL MEDICAMENTO QUE ADQUIERE EN INTERNOS DE
LAS FACULTADES DE MEDICINA DE LA CIUDAD DE AREQUIPA.

:17. ;Cree que es importante que el farmacéutico le brinde informacion sobre el medicamento que
-compra? '
. 186&nbsp;respuestas

®si
® No

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

Sin embargo, el 85% (158) de los encuestados afirma que es importante recibir informacién
por el farmacéutico antes de la compra de un medicamento (figura 14).
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DISTRIBUCION SEGUN SI LEE EL PROSPECTO DEL MEDICAMENTO EN
INTERNOS DE LAS FACULTADES DE MEDICINA DE LA CIUDAD DE AREQUIPA.
18. ¢Suele leer el prospecto para tener en cuenta la dosificacion, interacciones medicamentosas y

- efectos adversos?
186&nbsp;respuestas

®si
® No

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

Ante el consumo de medicamento un 88.7% (165) refiere leer el prospecto antes de
consumir el farmaco (figura 15).

FIGURA N° 16

DISTRIBUCION SEGUN SI ACONSEJA A AMIGOS O FAMILIARES EL USO DE UN
MEDICAMENTO QUE LE RESULTO EFECTIVO EN INTERNOS DE LAS
FACULTADES DE MEDICINA DE LA CIUDAD DE AREQUIPA.

- 19. ;Suele aconsejarle a amigos o familiares el uso de un medicamento que le ha resultado
- efectivo?
185&nbsp;respuestas

@ si
® No

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

Un 57 % (106) de los encuestados refiere aconsejar a amigos o familiares para el consumo
de un medicamento que le ha sido efectivo para el mismo (figura 16).
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FIGURA N° 17

DISTRIBUCION SEGUN SI CONSIDERA ALGUN RIESGO PARA LA SALUD
CONSUMIR MEDICAMENTOS SIN CONTROL MEDICO EN INTERNOS DE LAS
FACULTADES DE MEDICINA DE LA CIUDAD DE AREQUIPA.

- 20. ;Representa para usted algun riesgo para su salud consumir algun medicamento sin control :
- médico? '
- 186&nbsp;respuestas

®si
® No

El 61% de los encuestados (114) considera que la automedicacion representa un riesgo para
la salud (figura 17).
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Automedicacion Desv. Chi2 P Exp(B) 95% de intervalo de
Error confianza para
Exp(B)
Limite Limite

inferior  superior

EDAD-= entre 0,349 0,172 0,679 0,865 0,437 1,715
22-25 ainos

SEXO= 0,346 0,000 0,995 1,002 0,509 1,975
Masculino

Colegio= 0,390 0,899 0,343 0,691 0,322 1,484
Particular

Universidad= 0,386 1,560 0,212 0,618 0,290 1,316
UNSA

Nro de 0,332 3,896 0,048 0,519 0,271 0,995
Hermanos= De

2 a menos

Seguro= SIS 0,370 0,130 0,718 0,875 0,424 1,807
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0,122 0,726 0,859 0,366 2,016

REPOSITORIO DE

TESIS UCSM
6mo actlia 0,435

persiste

sintomas=

Acude al médico

Lee Prospecto= 0,504 0,983 0,321 1,649 0,614 4,429
Si

Recomienda 0,325 1,050 0,306 0,717 0,379 1,355
Medicamentos=
No

Fuente: Instrumento Adaptado “Cuestionario sobre Automedicacion”

Los Internos de Medicina que tengan de 2 hermanos a mas tienen altas probabilidades de
automedicacion.
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La préctica de la automedicacion en Internos de Medicina es frecuente y presenta ciertos
factores asociados que han sido estudiados en la presente investigacion. El presente estudio
busco determinar los factores asociados méas frecuentes (sociales, econémicos y culturales)

sobre la automedicacion en Internos de Medicina de la ciudad de Arequipa.

Se llevo a cabo la presente investigacion debido a que esta actividad es habitual en la vida
cotidiana, lo cual hemos experimentado durante el internado de Medicina con comparieros de
nuestra Facultad, quienes en su mayoria han confirmado que se automedican. El estudio se
Ilevo a cabo en Internos de diferentes sedes hospitalarias donde se realiza el internado médico
en la ciudad de Arequipa demostrando un gran porcentaje que se automedica, lo cual
demuestra que es una actividad frecuente en esta poblacién convirtiéndose este
comportamiento en un problema de salud pablica. Por lo cual se realizaron encuestas virtuales
a Internos de Medicina Humana de la Universidad Catélica de Santa Maria y de la Universidad
Nacional de San Agustin. Se muestran los resultados mediante estadistica descriptiva y se
realiza asociacion entre variables categéricas con la prueba chi cuadrado.

En este estudio el 62.9% son del sexo femenino y el 37.1% al masculino (Tabla 1). En relacién
a la automedicacion se evidencié que el 52.2% del sexo masculino y el 52.1% del sexo
femenino si lleva a cabo esta actividad, por lo tanto, no se encontro relacion significativa (p
mayor a 0,05) (Tabla 3). En un estudio similar “Factores relacionados con la automedicacion
en Internos de Medicina Humana de la Facultad de Medicina de San Fernando” realizado por
Rubén Moises Izquierdo Calixto de los 177 encuestados se encontrd que el 59% correspondia
al sexo femenino y 41% al sexo masculino, lo cual es un hallazgo semejante al nuestro. En
contraste a nuestros datos se evidencié en multiples estudios de América latina, que el sexo
femenino se automedica en mayor porcentaje (44)(45)(46)(47). Asi mismo en un estudio
realizado en Serbia se consideré como factor de riesgo independiente para la automedicacion,
el sexo femenino, esto podria deberse al hecho de que las mujeres parecen percibir los
malestares con mas frecuencia como cefalea, ciclo menstrual, lo que la conlleva a considerar

a las drogas necesarias para la prevencidn y tratamiento de sintomas (48).

Nuestro estudio encontré que el 52,2% del total de internos de medicina encuestados se

automedicaron el Gltimo afio (tabla 2), este valor es de importancia debido a que implica un
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comunidad donde se desenvuelve. Un estudio realizado en 2017 en 792 estudiantes de
Medicina (59) se hallé que el 52,4 % practicaba la automedicacion valor similar a nuestro
estudio. Este afio diversos estudios como el de Al-Qahtaniet et al detectd en un estudio
transversal que el 60% de estudiantes de pregrado de medicina llevaban a cabo esta actividad
(57), mientras que en un estudio realizado por Yasmin F et al, el 83 % de los estudiantes de
medicina se automedicaron (58).

La distribucion de procedencia de los Internos de Medicina (Tabla 1) evidencié que la mayor
parte procedia de la ciudad de Arequipa (59%), seguida por la ciudad de Puno (24%) y otros
(17%). Segun nuestro estudio se evidencid relacion estadisticamente significativa entre el
lugar de procedencia y la automedicacién (P<0.05), dando como resultado el 72% de los
procedentes de Puno no se automedican (Tabla 3), esto probablemente se explicaria que
debido a que traen consigo su cultura (consumo de mates, hierbas, analgésicos naturales) a la
vez que tienen otros gastos como alquiler y comida; a comparacién de los que radican ya en
la ciudad, por lo cual tienen una menor posibilidad de gastos médicos. Ademas, por la
presencia de distintos sitios de venta populosos en nuestra ciudad en los cuales tienen la
costumbre de vender, en su mayoria, sin receta médica. En comparacion de que algunos
Internos de Medicina proceden de zonas rurales fuera de nuestra ciudad donde no se
encuentran estos sitios comerciales.
Sin embargo, en un estudio realizado en Ica a estudiantes de ciencias de la salud se evidencio
que los alumnos foraneos presentan mayor porcentaje de automedicacion frente a los nativos

de dicha ciudad, asi mismo no hallé una asociacion significativa entre ambas variables (52).

El 41 % de los encuestados pertenecen a nivel socioecondémico alto, de este valor el 58, 4 %
de los Internos de Medicina pertenecientes al nivel socioecondmico alto se automedica. Frente
a un 67,6 % de Internos de Medicina pertenecientes al nivel socioecondmico bajo que no se
automedica. Demostrando relacion estadisticamente significativa (P<0.05). Explicable porque
probablemente al tener un nivel socioecondmico alto, cuenta con mayores comodidades y
familiares que pertenecen a carreras asociadas a ciencias de la salud.
En una revision sistematica realizada en Etiopia se hallé que existe un 32% de menos
probabilidad de automedicacion en universitarios con bajos recursos econdmicos en

comparacion de los que tienen ingresos econdmicos superiores, llegando asi a que existe

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPOSITORIO DE

ATOLICA
relacion estadisticamente significativa entre el ingreso econdmico y la automedicacion (53).

En contraste a nuestros datos, se evidencio en un estudio llevado a cabo en la Facultad de San

Fernando que la ganancia familiar mensual y la automedicacién no presenta relacion

estadisticamente significativa entre ambas, dando a ambas variables como independientes.

En nuestro estudio el 57 % de los Internos de UCSM se automedican frente a un 56,7 % de
Internos de UNSA que no se automedica (Tabla 4), demostrando relacion estadisticamente
significativa (P<0.05). Explicable por el nivel socioecondmico de cada Interno de Medicina,
probablemente porque el perteneciente a la UCSM tenga un nivel socioeconémico mayor y
por lo tanto tenga mayor facilidad al momento de adquirir medicamentos.

El57.6% de los que tienen mas de 2 hermanos si llevan a cabo la actividad de automedicarse,
mientras que el 54% de los que tienen menos de 2 hermanos no se automedican (Tabla 4).
Siendo estadisticamente significativo (P < 0.05). Explicable probablemente porque al
presentar mayor nimero de hermanos tienen menor capital para gastar en un profesional
médico y teniendo la capacidad del conocimiento sobre el tratamiento de la patologia y sus

respectivos farmacos, este se automedica (37).

En cuanto a las visitas al consultorio médico durante el Gltimo afio el 60% de los que van de
tres a mas veces al médico no se automedican, mientras que el 54% de los que no visitaron a
un médico en el dltimo afio si se automedican (Tabla 4). Lo que probablemente explique la
necesidad de consumir medicacion sin prescripcion médica cuando asi lo crea necesario. Sin

embargo, no se evidencid una relacion estadisticamente significativa (P>0.05).

Se evidenci6 en nuestro estudio la razon por la cual tomaron medicacion sin prescripcion
médica (figura 9), el 37.1% refiri6 no tener tiempo para acudir al médico, el 24.2% no cree
que siempre sea necesario acudir al medico, y el 29% refiere otras causas.
Sin embargo, un gran numero de Internos de Medicina (63%) refirid dejar de consumir el
medicamento cuando lo indique el prospecto, frente a un 30 % que deja el medicamento
cuando desaparecen los sintomas (figura 12).
Ademas segun si recibe informacion sobre el medicamento al adquirirlo de parte del
farmacéutico (figura 13), el 76.9% refiere que no recibi6 informacion y el 23.1% refiere que
si recibid informacion de parte de este. No se hall6 relacion significativa con la
automedicacién (P>0.05) (Tabla 5).
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En nuestro estudio se vio que el 68% de encuestados tiene SIS (Tabla 5), es decir el Interno

de Medicina no presenta gastos en medicamentos. Sin embargo, el Seguro no representd
relacion estadisticamente significativa con la automedicacion porque no existe relacion entre
ambas variables. En el caso de como proceder si persisten los sintomas el 54.5% de los que
tomaron otra medicacion en caso persista, si se automedican. Mientras que el 48.4% de los
que acuden al médico por persistir los sintomas, no se automedican (Tabla 5). Sin embargo,
esta relacion no fue estadisticamente significativa en nuestro estudio (P>0.05).
En una investigacion similar se evidencié que una pequefia minoria (14%), toma la
determinacion de prolongar el tratamiento con el mismo medicamento o aumentar la
dosificacion en cada toma; haciendo entrever la hipétesis de la falta de pericia en la

dosificacion del medicamento (37).

Se evidencié que la responsabilidad de automedicarse con mayor frecuencia se da por el
mismo Interno de Medicina con un 70%. Desde luego lo que promueve esta practica de
automedicacién es su amplio conocimiento sobre el tratamiento de algunas enfermedades
(Figura 7). En nuestro estudio se evidencié que un 47% se deja recomendar el farmaco por
un médico, esto se podria explicar que esta poblacidn se encuentra realizando sus practicas en
un centro hospitalario, teniendo dentro de su influencia médicos especialistas, por lo tanto, se
le facilita conseguir recetas médicas sin la necesidad de acudir a un consultorio médico (47).
A si mismo un 23% recibe informacion del farmacéutico. Ademas, se evidencio la influencia
familiar con un 7.5%, teniendo en cuenta que el marco familiar de un Interno de Medicina
cuenta con diferentes profesionales asociados a la carrera de Medicina Humana. Segun un
articulo de Paraguay en alumnos de Medicina con respecto en quien da recomendacion de
automedicacion se da porque dicho alumno prefiere buscar informacion en un libro o internet
en un 24 % de sus encuestados (42).
En un estudio analogo llevado a cabo en la UNMSM se demostré un hallazgo similar al
evidenciar que quien recomienda esta actividad es el mismo Interno de Medicina con un 39%.
En cuanto a obtener recomendacion por el farmacéutico, solo se evidencioé una pequefia parte
del 18% de los Internos de Medicina. Ademas, viendo la otra variable de influencia familiar
evidenci6 un 8%, lo cual es semejante a nuestros datos  (37).
Otro estudio llevado a cabo por Jakaria M. (51) con 439 estudiantes universitarios revel6 que

243 estudiantes fueron influenciados por medicamentos de prescripcién médica dados durante
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y farmacéutico 71 (16,17%).

En cuanto al tipo de medicamento que consume con mayor frecuencia, el 45.7% adquiere
AINES, seguido de los antigripales con un 14.5% vy los antibiéticos con un 11.8%.
En el Per( los antibi6ticos son farmacos que deben ser vendidos bajo receta médica, sin
embargo, la prevalencia de venta de estos farmacos sin receta médica es muy alta, estos
valores oscilan de un 25% a 58%. La DIGEMID detallé que dentro de este grupo de farmacos
los méas usados son: amoxicilina, ciprofloxacino, cotrimoxazol, ampicilina y dicloxacilina
(55). En un estudio de investigacion en nuestro pais, se reporta que los medicamentos mas
utilizados fueron los AINEs, antigripales, antialérgicos y antibiéticos (56).

En nuestro estudio se demostré que el Interno de Medicina adquiere los medicamentos (Figura
5) con mayor frecuencia en una farmacia (75.1%), seguido del uso de medicamentos que ya
tenia en su hogar (23.2%). Valores similares se encontraron en el estudio realizado por Taco
Flores llevado a cabo en la Universidad Catélica Santa Maria (35). En un estudio analogo
llevado a cabo en la India (42) la principal fuente de adquisicion de medicamentos fue la
farmacia donde se expidieron farmacos sin receta 261 (74,6 %) seguida de las muestras
gratuitas que el médico facilité a los estudiantes de Medicina 46 (13,2 %) y amigos/familiares
39 (11,2 %).

Dentro de los factores sociales se encuentra el papel que realiza la familia, es decir la
inclinacién al consumo de algunos medicamentos que fueron recetados anteriormente para
ciertos sintomas. Segun nuestros hallazgos se evidencio que el 82.9% presenta amigos y/o
familiares que se automedican (Figura 10). En nuestro estudio no se hall6 relacion
significativa con las practicas de automedicacion en familiares.
En un estudio similar realizado en la Universidad Ricardo Palma (49) se observd que la
automedicacién llevada a cabo por familiares no se asocié de manera significativa con la
adquisicion de medicamentos sin prescripcion médica de los estudiantes de la Facultad de
Medicina. En contraste se observd en el estudio de Mifian (50) que los estudiantes con
familiares que llevan a cabo las practicas de automedicacion presentaron el doble de

prevalencia de esta actividad.
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prospecto el 53.3% de los que, si leen el prospecto se automedican, mientras que el 42.9% de
los que no leen, llevan a cabo la automedicacion. La capacidad de influenciar del interno sobre
sus amigos y familiares a la automedicacion es del 57%, mientras que el 52.5% de los no
recomiendan medicamentos a otros no se automedican (Tabla 5). Sin embargo, no se
evidencio una relacion estadisticamente significativa (P>0.05).
En un estudio realizado en Colombia respecto a si se recomendaria a amigos o familiares el
uso de algiin medicamento cuando €l se lo solicite, el 40.9% de los estudiantes considera que
no lo haria, el 35.5% no esta seguro de hacerlo, el 12.7% respondi6 que si recomendaria el

uso de algin medicamento (54).
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e EI52% de los Internos de Medicina de la ciudad de Arequipa llevan a cabo la practica
de la automedicacion, la edad mas frecuente encontrada es de 25 - 30 afios.

e Tanto el sexo masculino como el femenino se automedican de manera similar, no

encontrando relacion significativa.

e La razdn principal que motivo esta actividad es el no tener tiempo para acudir al

médico.

e El sintoma principal que conllevo a automedicarse fue el dolor muscular, seguido por

el dolor de garganta y fiebre.

e Se hall6é que dentro del grupo de farmacos mas usados para esta actividad estan los
AINES, seguido de los antigripales y antibidticos.

e EIl nivel socioecondmico alto del Interno de Medicina manifestd una relacion

significativa con la automedicacion.

e El nimero de hermanos mayor a 2, determind tener una relacion estadisticamente

significativa con la automedicacion.
e Segun la universidad de procedencia se evidencio que el interno egresado de la UCSM
manifesto practicar en mayor frecuencia la automedicacion, encontrando una relacion

estadisticamente significativa.

e Los factores socioculturales mostraron relacion significativa con la automedicacion

basandose en la procedencia foranea del Interno de Medicina.

e Ademas, no se hallé relacion directa entre el tipo de seguro y la automedicacién

(ambas variables son independientes).
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RECOMENDACIONES

e LaFacultad de Medicina Humana debe sensibilizar a los estudiantes de distintos ciclos
a tomar conciencia de los efectos adversos que provoca el uso irracional de esta
actividad. Del mismo modo, extender este mensaje a todos los estudiantes de la

Universidad.

e Ampliar estudios de prevalencia de automedicacion a nivel universitario para poder

identificar las carreras que estdn mas expuestas a tener efectos no deseables.

e El Servicio Médico de la Universidad Catélica de Santa Maria, como ente prestador
de Salud de los estudiantes de UCSM debe promover campafias, charlas y talleres de
autocuidado para disminuir la automedicacién a nivel universitario y el no uso de

antibioticos.

e Distintas entidades del gobierno como el MINSA y la DIGEMID en conjunto con las
cadenas farmacéuticas presentes en nuestro pais, deben vigilar y promover el correcto
uso de los medicamentos de venta libre mediante una politica educativa.

e Se debe iniciar acciones politicas para regular y fortalecer la venta de medicamentos,

asi como un mayor control a los lugares que expenden medicamentos sin contar con

la documentacion debida.
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